34.1 Entzundliche Gelenkerkrankungen

Arthritis: Bei der Arthritis handelt es sich um eine entzundliche
Gelenkerkrankung. Sie wird durch verschiedenste Ursachen ausgelost und
unterhalten. Die haufigste Form ist die meist schubweise verlaufende
rheumatoide Polyarthritis. Akute Formen werden oft durch Infektionen
(Bakterien, Viren) oder bei der Gicht durch Harnsaurekristalle verursacht.
Die Arthritis zeigt sich mit Schmerzen, Schwellung und haufig mit einer
Rotung und Uberwarmung, was zu einer Bewegungseinschrankung fithrt.
Bei chronischen Arthritiden kommt es langfristig zu einer Zerstorung der
Gelenkstrukturen. Die klassische Behandlung erfolgt in der Regel mit
nichtsteroidalen Antirheumatika und Cortison zur Schmerzstillung und zur
Entzundungshemmung. Diese Medikamente mussen bei der chronischen
Arthritis uber langere Zeit verabreicht werden und sind oft mit erheblichen
Nebenwirkungen (z. B. Magen-Darm-Storungen) verbunden.

Aus diesem Grund ist ein Versuch sinnvoll, mit der Ernahrung und mit
gezielter, begleitender Nahrstoff-Supplementierung die
Entzundungsreaktion zu entscharfen. Dies ermoglicht es dem Patienten
haufig, die Dosierungen der benotigten Medikamente deutlich tiefer zu
halten. Damit kann die Therapie grundlegend optimiert und das
Nebenwirkungspotenzial abgeschwacht werden.

Entzindungsprozesse lassen sich durch eine vegetarisch orientierte Kost sowie die gezielte
Zufuhr von Omega-3-Fettsauren und Antioxidanzien hemmen.



Arachidonsdure

Vegetarisch orientierte Kost
x hemmt Freisetzung,

Entzlindungsmedidatoren
(Prostaglandine, Leukotriene,
Lipoxine, Malondialdehyd,
Tromboxan usw.)

Omega-3-Fettsduren und

Antioxidanzien (Vitamin E, C,
< Zink, Selen) hemmen

Entziindungsprozesse.

Entziindung
(Schwellung, Rétung, Schmerz,
Bewegungseinschrankung)

Rheumatoide Arthritis: Die rheumatoide Arthritis (auch als chronische
Polyarthritis bezeichnet) ist neben der Arthrose die haufigste
Gelenkerkrankung. Bei dieser Autoimmunerkrankung kommen neben einer
genetischen Veranlagung v. a. aullere Faktoren (Rauchen, fruhkindliche
Ernahrung, hoher Zuckerkonsum, Vitaminmangel, gewisse Darmbakterien)
als Ausloser in Frage. Auch werden haufig Nahrungsmittel-
Unvertraglichkeiten als auslosende Faktoren genannt. Man kann diese
Allergien in entsprechenden Laboruntersuchungen nachweisen.

Heute vermutet man, dass immunologisch entartete Zellen, welche
normalerweise die Gelenkflussigkeit (Synovia) bilden sollten, den
Gelenksknorpel angreifen. Auf die lokale Zerstorung reagiert der Korper
anschlieSend mit einer entzindlichen Reaktion. Die Schmerzen und
Entzundungen beginnen meist schleichend, oft sind die Finger- und
Zehengelenke zuerst betroffen. Im Verlaufe der Krankheit werden immer



mehr Gelenke betroffen und es kann zu massiven Gelenkdeformationen
kommen.

34.1.1 Ernahrungsempfehlungen

Fasten: Die entarteten Gelenkszellen sind sehr stark auf Zucker als
Nahrungsquelle angewiesen. Mehrtagiges Fasten, gefolgt von einer
vegetarischen Ernahrung wahrend eines Jahres, zeigte deutlich reduzierte
Schmerzen in den Gelenken.

Arachidonsaure: Im Mittelpunkt der Entziindungs- und Schmerzhemmung
mittels Nahrstoffen steht die Arachidonsaure, eine mehrfach ungesattigte
Fettsaure. Sie wird naturlicherweise im Stoffwechsel gebildet und vom
Korper dazu benotigt, auf physiologische Art und Weise Entzindungen zu
provozieren. Dies ist immer dann wichtig, wenn der Korper mittels einer
Enzundungsreaktion Bakterien und Viren abwehren oder geschadigtes
Gewebe abbauen und ersetzen muss. Durch die Entzundungsreaktion
werden die korpereigenen Fresszellen (Makrophagen) angelockt. Sie
raumen Gewebereste ab und bereiten somit den Heilungsprozess vor. Bei
chronischen Entzuindungen ist dieses normale Stoffwechselgefuge nicht
mehr im Gleichgewicht. Arachidonsaure liegt in unphysiologisch hohen
Mengen in den Zellmembranen vor und wirkt selbst als Vorlaufer von stark
entzundungsfordernden Substanzen. Dazu gehoren die Prostaglandine,
Leukotriene, Thromboxane etc. Diese Entzindungsmediatoren werden
durch einen enzymatischen Stimulus innerhalb von Sekundenbruchteilen
durch eine Oxidation aus der Arachidonsaure gebildet.

Das Hauptziel der Ernahrungs- und Nahrstoffinterventionen ist es nun,
® die Zufuhr von Arachidonsaure massiv zu reduzieren,

® die Arachidonsaure in den Zellmembranen durch
entzundungshemmende Omega-3-Fettsauren zu ersetzen,

® weitere entzindungshemmende Mikronahrstoffe (z. B. Antioxidanzien)
ins Spiel zu bringen,

® die Schmerzempfindlichkeit durch Veranderung des Gewebe-pH (nicht
des Blut-pH) zu reduzieren.



Das therapeutische Potenzial von Omega-3-Fettsauren bei der chronischen Polyarthritis;
durchschnittliche Dosierung 2-4 g EPA + DHA/Tag, Studiendauer meist zwischen 3 und

6 Monaten (Calder 2009).
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Die Arachidonsaure kommt vor allem in Fleisch, Wurstwaren und Innereien
in hohen Mengen vor. Da wir im deutschsprachigen Raum durchschnittlich
uber 50 kg Fleisch pro Kopf und Jahr essen, liegt es auf der Hand, dass eine
deutliche Reduktion des Fleischkonsums eine der wichtigsten und
effektivsten therapeutischen Interventionen zur Behandlung von
chronischen Entzundungen darstellt. Dies haben viele Studien bestatigt.

Omega-3-Fettsauren: Die Omega-3-Fettsauren aus den Fischolen wurden in
den letzten 20 Jahren ausfiuhrlich wissenschaftlich untersucht. Es hat sich
klar herausgestellt, dass hochkonzentrierte Fischolkapseln (oder/und das
regelmalSige Verzehren von Omega-3-Fettsaure-haltigen Fischen wie Lachs,
Hering, Makrele usw.) die Schmerzen und Entzundungen in den Gelenken
sowie auch die Morgensteife deutlich reduzieren konnen. In der Regel
verringerte sich auch der Bedarf an Antirheumatika. Wenn zusatzlich zur
Einnahme der Fischolpraparate die Arachidonsauremenge aus dem
Fleischkonsum reduziert wird, kann der Antirheumatika- und auch der
Cortisonbedarf bereits nach 3 Monaten klinisch relevant verringert werden.

Vitamin E: Ahnliche Effekte erreicht man auch mit dem
entzuindungshemmenden und schmerzstillenden Vitamin E.



Vitamin D: Sowohl an der Entstehung als auch am Fortschreiten der
rheumatoiden Arthritis scheint Vitamin D beteiligt zu sein. Es kann das
Immunsystem etwas herunterregulieren und somit das
Entzundungsgeschehen eindammen. Vitamin-D-Mangel kann als
Risikofaktor fur eine rheumatoide Arthritis bezeichnet werden.

Selen, Zink und Mangan: Es gibt weitere Mikronahrstoffe, die eine wichtige
Rolle in der Entzindungskaskade spielen. Dazu gehoren die antioxidativ
wirksamen Spurenelemente Selen, Zink und Mangan.

Nahrstoffempfehlungen bei entziindlichen Gelenkerkrankungen

Nahrstoff empfohlene Tagesdosis Kommentare

Vitamin E 400-1200 I.E. antioxidative Wirkung; vermindert Entziindungen und
Schmerzen; nach durchschnittlich 4 Wochen kann in
Absprache mit dem Arzt versucht werden, die
Dosierung der Rheumamedikamente allmahlich zu
reduzieren; parallele Einnahme von Vitamin C ideal

Vitamin C 1-2¢ reduziert erhéhte Entziindungsmarker (C-reaktives
Protein, CRP)
Vitamin D 2000-7000 I.E. Vitamin D-Spiegel sind bei tiber 80 % der Patienten mit

rheumatoider Arthritis erniedrigt. Hochdosiertes
Vitamin D kann den Verlauf glinstig beeinflussen.

Selen 200-400 pg (Blutspiegel antioxidative Wirkung; haufig niedrige Blutspiegel
kontrollieren)

Basenmischungen je nach Produkt kénnen Gelenk- und Riickenschmerzen signifikant
reduzieren
Omega-3-Fettsauren 1,5-3 g EPA/DHA (in Form von reduziert Schmerzintensitat, Morgensteifheit, Anzahl
Fischdlkapseln) schmerzender Gelenke, Bedarf an Antirheumatika;

ideale Anwendungsdauer: mindestens 3-4 Monate

Curcumin 1000 mg schmerzlindernd, in einer Pilotstudie gleich stark wie
2x50 mg Diclofenac - auch gut erganzend zur
regularen Therapie mit DMARDs einsetzbar




34.1.2 Besondere Hinweise

e Vitamin C kann die Magenschleimhaut-schadigende Wirkung von nicht
steroidalen Antirheumatika (z. B. Salicylate, Indomethacin)
neutralisieren. Jeweils ca. 1 g Vitamin C (nicht retardiert) gleichzeitig
mit dem Antirheumatikum einnehmen.

® Ein »neues« Spurenelement sollte zukunftig noch naher betrachtet
werden: Bor scheint bei Arthritis gunstig zu wirken.

e Salicylate und andere allgemein verwendete nicht steroidale
entzundungshemmende Medikamente, die von Personen mit Arthritis
haufig eingenommen werden, erhohen die Permeabilitat
(Durchlassigkeit) der Darmschleimhaut. Dadurch wird das Risiko fur
Nahrungsmittel-Unvertraglichkeiten und fur rheumatoide Arthritis
erhoht.

® Eisenmangel und Anamie treten bei rheumatoider Arthritis haufig auf.
Aufgrund der Entzundung findet eine verringerte Eisenaufnahme im
Darm statt, zudem konnen die eingesetzten Medikamente zu
vermehrten Blutungen im Magen-Darm-Trakt fuhren.

® Bromelain, eine aus Ananas gewonnene Substanz, wirkt
entzundungshemmend. Die Einnahme in einer darmloslichen Form (als
Schutz vor der Zerstorung im Magensaft) kann Schwellungen der
Gelenke reduzieren und die Beweglichkeit verbessern.

® Boswelliaextrakte (Weihrauch) und Curcuma haben eine ausgepragte
entzundungshemmende Wirkung und konnen bei rheumatischen
Entzindungen hilfreich sein.

34.1.3 Laboruntersuchungen

® Arachidonsaurestoffwechsel und Fettsauren: Fettsaurenprofil, Omega-3-
Index (Blut)

® (C-reaktives Protein (CRP, Blut), Rheumafaktor
e Mikronahrstoffprofil (Eisen, Selen, Zink, Vitamin C, D3)
® Nahrungsmittel-Unvertraglichkeiten (IgE, IgG, IgG4; Blut)

e Saure-Basen-Titration nach Sander (Urin)
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Rheumatoide Arthritis

Rheuma, rheumatoide Arthritis (RA), ist ein Sammelbegriff fiir eine
Vielzahl unterschiedlicher Erkrankungen. Zu ihnen zédhlen die chron.
Polyarthritis, der M. Bechterew, Arthrosen u. a. Erkrankungen des Mus-
kel- und Skelettsystems. Allen gemeinsam ist der Schmerz in den Bewe-
gungsorganen (z. B. in Gelenken, Muskulatur, Wirbelsdule) sowie eine
eingeschriankte Bewegungsfreiheit der betroffenen Gelenke und Glied-
maRen. Der echte Gelenkrheumatismus, die primédre chronische Poly-
arthritis (PCP), auch rheumatoide Arthritis genannt, ist eine Autoim-
munerkrankung mit immunologischen und entziindlichen Prozessen.

Erndhrung/Lebensstil: Grundlage: Antioxidanzien- und basenreiche lac-
tovegetabile Vollwerternahrung mit viel frischem Obst und Gemiise (auch
Rohkost), Vollkornprodukten, Kartoffeln, Hiilsenfriichten sowie Seefisch
(Ausrichtung: lactovegetabile, zum Teil vegane Kost). Gesdttigte Fett-
sauren (SAFA): Dauerhafte Reduktion des Konsums gesdttigter Fettsduren
durch Meiden von tierischen Fetten (z. B. Schweinefleisch). Arachidon-
sdaurereiche Lebensmittel (z. B. Schweineschmalz, Leberwurst, Eier, rotes
Fleisch) meiden (AA < 80 mg/d)! Hochwertige Pflanzendle (Leinsamen-,
Farberdistel-, Raps-, Sojadl) mit hohem Anteil mehrfach ungesittigter
Fettsduren verwenden! Seefisch (z. B. Hering): 2—4x/Woche. Genussmittel:
Alkohol, Kaffee und einfache Zucker meiden. Nahrungsmittelintoleran-
zen: Nahrungsmittelintoleranzen meiden (Eliminationsdidt); Gewichts-
normalisierung: bei Uber- und Untergewicht. Osteoporose-Pravention:
RegelmiRige korperliche Aktivitét (z. B. Schwimmen) und auf ausrei-
chend hohe Supplementierung von Calcium (z. B. 1000 mg Calcium/d) und
Vitamin D (z. B. 2000 LE Vitamin D/d) achten, insbesondere bei Therapie
mit Glucocorticoiden! Akuter Schub: Heilfasten: Nahrungskarenz kann
die rheumatischen Beschwerden lindern. Ein Anstieg des Cortisolspiegels
und antientziindlicher Zytokine (z. B. IL-4) sowie ein Abnahme der
Darmpermeablitit wihrend des Fastens konnte dafiir verantwortlich
sein. Proteinhaushalt: Bei Heilfasten empfiehlt es sich taglich 1-2 Liter
Obst-/Gemiisesaft plus hochwertiges Eiweif (z. B. aus fettarmen Milch-
produkten, Molkeproteinisolat) zu erginzen.
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Laborparameter: Fettsdure-Status (AA: EPA =4), Vitamin D, Selen (Voll-
blut), Th 1/Th 2-Balance, Lipidperoxidation (z. B. 8-iso-PGF,,), Totale An-
tioxidative Kapazitit (TAK), Homocystein, Vitamin B,,, Sdure-Basen-
Haushalt.

Praparateauswahl: Omega 3-loges®, Vitamin D Support, Orthoexpert®
arthro, Selenium Support, Mowivit® E 1000, Q 3 Epamax®, Pascorbin 7,5 g/
50 ml, Evina®, Zellamare Base®/Darm, Sanomit® Q 10.

Tab. 10.59 Dosierungsempfehlungen bei rheumatoider Arthritis

Mikrondhrstoff Empfohlene Tagesdosis

Omega-3-Fettsduren 2,5-6g (>35 mglkg KG) .g_
(EPA, DHA) o
[
Vitamin D 1000-4000 I. E. =
°
Selen 100-300 pg S
Vitamin C Oral: 1000-3000 mg (z. B. 2x 500 mg, p. 0. + Bio- _5
flavonoide) T
5
Parenteral: 7,5-15 g Vitamin C + 600-1200 mg GSH in &
100-200 ml 0,9% NaCl (z. B. 1-3x/Woche) -
Coenzym Q10 100-200 mg
Vitamin E 500-3000 I. E.
Vitamin K 60-200pg
Folsaure 0,4-1mg (bei MTX-Therapie 5-27,5 mg pro Woche, z. B.
15 mg/Wo.)
Pantothensdure 500-2000 mg
Calcium 600-1200 mg
Zink 15-30 mg (z. B. Zink-Histidin)
Kupfer 1,5-3mg

Mangan 5-15mg




15.6
Bewegungsapparat
15.6.1 Rheuma (rheumatoide

Arthritis, primar chronische
Polyarthritis)

Orthomolekulare Medizin

Omega-3-Fettsduren (2-3 g tiglich aus mariti-
men Quellen) vermindern {iber eine Beeinflus-
sung des Prostaglandin-Stoffwechsels die Ent-
ziindungsaktivitdt. Bis zum Eintritt der optima-
len Wirkung kann es jedoch einige Wochen bis
Monate dauern.

Vitamin D sollte ausreichend substituiert wer-
den (2000-80001.E.), da Vitamin D nicht nur
die Kalzium-Aufnahme verbessert, sondern auch
eine immunmodulatorische Wirkung hat.
Enzyme konnen eine deutliche Verbesserung
der Symptome bewirken, da die bei rheumati-
schen Erkrankungen vermehrt gebildeten krank-
haften Immunkomplexe mitunter schneller ab-
gebaut werden. Bis zum Eintritt der optimalen
Wirkung kann es jedoch auch hier einige Wo-
chen bis Monate dauern.

Zu Beginn der Therapie ist bspw. mit Woben-
zym N (bis zu 3-mal 10 Tabletten tiglich) zu be-
handeln. Bessern sich die Symptome, kann die
Dosierung auf 3-mal 3 Tabletten tdglich redu-
ziert werden.

Alpha-Liponsdure (600mg) wirkt antioxidativ
und antiinflammatorisch.

Sinnvoll kann auch der Einsatz anderer antioxi-
dativer Ndhrstoffe sein, da die Bildung von Ent-
ziindungsmediatoren bei optimaler Versorgung
verringert ist. Dariiber hinaus wird der Organis-
mus vor den bei hoher Entziindungsaktivitit
vermehrt gebildeten freien Radikalen geschiitzt.
Als antioxidativ wirkende Ndhrstoffe kommen
z.B. tdglich Vitamin C ca. 3g, Vitamin E 800-
12001.E., Selen 50-200 ug, Zink 20-50 mg sowie
Kupfer 2-4mg infrage. Zum Kupfer sei ange-
merkt, dass trotz hdufig erhdhter Werte im Blut
meist ein Kupfer-Mangel vorliegt.

Kalzium sollte ausreichend substituiert werden
(500-1000 mg), da unter der schmerzbedingten
Bewegungsarmut die Gefahr einer Osteoporose
(S.248) erhoht ist. Dies gilt besonders bei Frauen
und bei einer Didt ohne Milch und Milchpro-
dukte.

15.6 Bewegungsapparat

¢ Bor hat bei Arthritis eine entziindungshemmen-
de Wirkung.

» Tab. 15.6 Uberblick: vorteilhafte Nihrstoffe und weitere
Substanzen bei Rheuma.

Omega-3-Fettsauren 2-3g
Vitamin D 2000-80001.E.
Alpha-Liponsaure 600 mg

Enzyme fir einige Wochen
Vitamin C ca.3g
Vitamin E 800-12001.E.
Selen 50-200 pg
Zink 20-50 mg
Kupfer 2-4mg
Kalzium 500-1000 mg
Bor 3-10mg
@ Beachte

Die Enzyme sind immer streng niichtern ein-
zunehmen, z. B. 2-1 Stunde vor dem Essen.

Erndhrung

Nicht jede rheumatische Erkrankung spricht auf
eine Erndhrungsumstellung an. Man sollte jedoch
einen Versuch iiber mehrere Wochen unterneh-
men, da dies eine deutliche Verbesserung der
Symptome bewirken kann. Dabei werden nicht
nur Fleisch und Wurstwaren, sondern auch Eier
und Milchprodukte konsequent weggelassen. Die
Zufuhr von Arachidonsdure, die in den genannten
Lebensmitteln reichlich enthalten ist, wird somit
deutlich eingeschrdnkt. Arachidonsdure ist die
Vorstufe der Prostaglandine der Gruppe 2, die Ent-
ziindungsprozesse fordern.

Eine giinstige Fettsdure bei entziindlichem Rheu-
ma ist dagegen die Eikosapentaensdure (S.213), da
sie die Vorstufe der eher entziindungshemmenden
Prostaglandine sind. Eine Kost, die reich an Fisch,
Leinsamen, Walniissen, Soja und Weizenkeimen
bzw. den entsprechenden Olen ist, kann somit zur
Linderung der Symptome beitragen.
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15 = Therapie mit Nahrstoffen

@ Beachte
e Wird gefastet und werden nicht steroidale
Antirheumatika und|oder Kortikoide einge-

€ Ppraxistipps
e Mochte der Patient nicht ganz auf Fleisch ver-
zichten, ist der Fleischanteil (besonders vom

Schwein) in jedem Fall zugunsten von Frisch- nommen, ist an den Magenschutz zu den-
kost zu reduzieren. ken!

e Da Linolsdure in gewissem Umfang in die ent- ¢ Deutliche positive Effekte von Heilfasten
ziindungsférdernde Arachidonséure umge- und anschlieBendem Kostaufbau sind bei
wandelt werden I<ann, sind groI'Se Mengen die- rheumatischen Erkrankungen zwar
ser Fettsdure zu meiden. Leider enthdlt unsere beschrieben, die Nihrstofftherapie sollte

Nahrung heute weit mehr als die als essenziell
angesehenen 10 g. Besonders linolsdurereich
sind Sonnenblumen- und Disteldl.

jedoch nur einen Baustein in einem umfas-
senden ganzheitlichen Behandlungskon-
zept bilden.

Weitere MaRnahmen

e Mit Heilfasten kann in vielen Fillen eine deut-

liche Verbesserung der Symptome erzielt wer-
den - besonders wenn noch keine Behandlung
mit sogenannten Basistherapeutika stattgefun-
den hat. Die Werte fiir die Blutsenkung und der
iibrigen Entziindungsparameter werden beim
Fasten oft deutlich herabgesetzt, sodass entziin-
dungshemmende Medikamente nicht selten re-
duziert werden kdnnen.
AnschlieRend sollte ein langsamer Aufbau tiber
eine reine Frischkost zu einer TiereiweiRR-freien
Nahrung stattfinden. Danach kénnen auch tieri-
sche Eiweil3e in Form von Kdse, spdter vielleicht
sogar Fleisch in geringen Mengen verzehrt wer-
den. Dieses schrittweise Vorgehen dient auch
dazu, um herauszufinden, bei welchen Nah-
rungsmitteln wieder eine Verstirkung der Be-
schwerden auftritt. Diese Nahrungsmittel soll-
ten dann konsequent gemieden werden.

e Pflanzliche Heilmittel (z. B. Brennnessel, Teufels-
kralle, Weihrauch) wirken stoffwechselanregend
und schmerzlindernd.

e Richtige Bewegung kann Versteifungen und ein-
geschrankter Gelenkfunktion entgegenwirken.

e Auch die schulmedizinische Therapie mit ent-
ziindungshemmenden Medikamenten (z. B. nicht
steroidale Antirheumatika, Kortison) sollte — be-
sonders bei hoher, nicht beeinflussbarer Ent-
zlindungsaktivitdt oder im akuten Schub - nicht
vernachldssigt werden, um Spdtschdden zu ver-
meiden.



